El papel de las bibliotecas en la evaluación de la investigación. Indicadores bibliométricos y altmétricos by García-Romero, Antonio et al.
XV Jornadas Nacionales de Información
y Documentación en Ciencias de la Salud
117






con la colaboración de
Cristina Escudero Gómez
 (Biblioteca. Hospital Universitario Puerta de Hierro)
Alicia Fátima Gómez Sánchez
 (Biblioteca. Fundación CNIC)
José Manuel Estrada Lorenzo
 (Biblioteca. Hospital Universitario 12 de Octubre)
Punto de partida
Hace años que se habla del uso de la bibliometría en las bibliotecas de investigación en general,
y en las de ciencias de la salud en particular; tantos años como llevamos usando herramientas
que permiten el análisis de la calidad de la producción científica, en especial los que nos
proporcionan bases de datos como la Web of Science (con su Journal Citation Reports) o Scopus.
Desde hace años, muchos de los bibliotecarios en ciencias de la salud, que trabajamos con los
famosos factores de impacto, cuartiles e índices H, hemos ayudado a los profesionales sanitarios
de nuestros centros a cumplimentar sus CV con la información bibliométrica requerida y hemos
colaborado con los órganos directivos cuando requerían presentar resultados sobre la producción
científica de nuestros centros.
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La bibliometría se ha convertido en un instrumento más en nuestras bibliotecas, añadiendo a la
situación tradicional el hecho de que las redes sociales y las nuevas formas de comunicación nos
han acercado otra forma de medir y evaluar el conocimiento, las publicaciones, la comunicación y
la ciencia: las altmetrics. Por todo ello, es buen momento para reflexionar sobre el uso, las
necesidades, las aplicaciones, las ventajas, los retos, las oportunidades y el futuro de la bibliometría
en las bibliotecas de ciencias de la salud.
Este documento es el resultado de los comentarios, opiniones y reflexiones vertidas por los
participantes del Grupo de Trabajo «El papel de las bibliotecas en la evaluación de la investigación.
Indicadores bibliométricos y altmétricos», reunidos el 23 de mayo en Madrid, en la sede del Colegio
de Médicos de Madrid, con ocasión de las XV Jornadas de Información y Documentación en Ciencias
de la Salud (Bibliosalud 2014), bajo la dirección del responsable del grupo de trabajo, Antonio
Garcia Romero, de la IE University y  miembro de la ENID (European Network of Indicator Designers).
Tras una breve introducción, se establecieron como principales objetivos de la reunión los
siguientes:
1. Identificar las fortalezas y debilidades de las bibliotecas de ciencias de la salud en la evaluación
de la investigación y el uso de los indicadores bibliométricos.
2. Compartir inquietudes y dar a conocer las experiencias llevadas a cabo en este ámbito en el
marco de las bibliotecas de ciencias de la salud.
3. Dar un primer paso para la puesta en marcha de un grupo de trabajo en materia de indicadores
en el seno de las bibliotecas de ciencias de la salud.
Se establecieron cuatro puntos sobre los que se centró fundamentalmente el debate:
PUNTO UNO. El papel de las bibliotecas en el desarrollo de indicadores bibliométricos. Las
bibliotecas de ciencias de la salud cuentan con personal altamente cualificado para la
explotación de bases de datos documentales, pero ¿qué papel desempeñan realmente los
bibliotecarios en sus respectivos centros? ¿qué centros aprovechan el potencial de los
bibliotecarios para esta importante faceta?
La opinión generalizada es que las bibliotecas de ciencias de la salud disponen de personal
cualificado e idóneo para llevar a cabo estudios bibliométricos; sin embargo, la encomienda de
estas tareas varía mucho en los distintos centros. Aunque en algunas instituciones sí es el servicio
de biblioteca quien se encarga de la elaboración de informes bibliométricos y del asesoramiento
a los investigadores en estos aspectos, en otras se han desarrollado unidades específicas
independientes, que a su vez no siempre cuentan con documentalistas o bibliotecarios.
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La bibliometría es una disciplina que en sus orígenes procede de las bibliotecas, y no hay más que
remontarse a Garfield y su propuesta en origen dirigida a la evaluación de las revistas de las
colecciones de las bibliotecas. Los bibliotecarios y documentalistas somos expertos en la búsqueda,
recuperación, tratamiento y explotación de la información. Por ello, nadie como un bibliotecario
es capaz de obtener respuestas tan pertinentes de las bases de datos para identificar la producción
científica de los centros, grupos y profesionales o investigadores, a pesar de los errores registrados
en los nombres de las instituciones en los apartados de firma de los trabajos científicos.
Precisamente, el referente a la importancia de la normalización en afiliaciones y autorías es uno
de los temas que, por cierto, habría que difundir entre los centros y los profesionales investigadores
para, en un futuro, conseguir una mayor uniformidad tanto en las firmas de los centros como en
las firmas de los propios investigadores, con el objetivo de localizar más fácilmente toda la
producción científica de una institución, un grupo o un profesional. ¿Por qué entonces, a veces,
parece no se otorga a las bibliotecas el protagonismo de estas tareas?
Quizás en ocasiones pueda haber cierto temor en adentrarse en otras funciones distintas de las
tradicionales propias del personal de las bibliotecas como la adquisición y organización de los
fondos o las ayudas a los usuarios. En otras ocasiones, sin embargo, esto pueda deberse al
desconocimiento de instancias superiores, que confunden las funciones de las bibliotecas de
investigación o especializadas en ciencias de la salud con las de una biblioteca pública o un
archivo. Pudiendo ser ciertas cualquiera de estas causas, las bibliotecas de salud que aún no lo
estén haciendo deberían adentrase sin miedo en este mundo y reclamar el uso de los indicadores
bibliométricos como una función a desarrollar dentro de sus servicios y destacando además que
sus profesionales son las personas idóneas para llevarlos a cabo.
Y es que, en el fondo, los indicadores bibliométricos se nutren de la información que durante años
han manejado las bibliotecas (revistas, artículos, citas, autores, bibliografías) y nadie mejor que
ellas para manejarse con soltura entre dichos indicadores. Incluso sería interesante para un futuro
plantear la posibilidad de construir nuevas colecciones, nuevas bases de datos en las que se
incluyeran ítems curriculares ausentes en las bases de datos conocidas y tradicionales con los
que intentar medir toda la actividad investigadora, ajustándose así mejor a la realidad de la
trayectoria profesional de un investigador (parcialmente reflejada ahora a través únicamente de
la producción científica medida con valores bibliométricos). Para esta tarea globalizadora se dispone
de una fuente de información de gran valor, el curriculum vitae del investigador en sus distintos
formatos, en muchos de los cuales las bibliotecas han colaborado en su confección buscando
cuartiles, deciles y factores de impacto, y asesorando a los profesionales en la redacción de las
referencias bibliográficas en los estilos de escritura requeridos. Pero nuestra experiencia puede ir
más allá, mostrando a los usuarios que nuestra ayuda les puede servir para elaborar informes
personalizados, por ejemplo, en evaluaciones o solicitudes de financiación, añadiendo otros
indicadores distintos de los clásicos –como  el Crown, el índice hg, etc.
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PUNTO DOS. El uso inapropiado de algunos indicadores bibliométricos: el índice h de un
hospital no existe. Los indicadores bibliométricos sanitarios en España presentan una curiosa
anomalía. Numerosos informes hablan del factor de impacto como si se tratase de un indicador
válido para centros. Sin embargo, esto es un gran error. Los congresos de bibliotecas de
ciencias de la salud podrían servir para corregir esta mala práctica.
Fue generalizada la respuesta de que el uso de los indicadores bibliométricos en los centros de
ciencias de la salud se restringe en la mayoría de las ocasiones al sumatorio del factor de impacto
(lo que se conoce como factor de impacto acumulado), mal aplicado tanto a los investigadores y
sus grupos, como a los propios centros. Bien es sabido y discutido ampliamente en la literatura
que el factor de impacto es un indicador relativo a las revistas científicas y al número de citas
recibidas y que su invención fue en origen una idea que no tenía por objetivo medir la ciencia sino
realizar una más correcta evaluación y selección de los títulos de las publicaciones periódicas de
una colección bibliotecaria (estudio coste/beneficio). Este poco apropiado uso de este indicador
para evaluar las carreras profesionales de los investigadores fue calificado por alguno de los
asistentes como aberración bibliométrica, citando algunos trabajos clásicos que lo avalan, entre
ellos, el de la «Impactolatría» (Jordi Camí, 1997). El problema es que los institutos de investigación,
las fundaciones, CIBER, CAIBER, ANECA y otras instituciones similares contribuyen, requiriendo
esta información a sus profesionales, a generalizar su uso como indicador de calidad provocando
consecuencias nefastas.
PUNTO TRES. ¿Cuáles son los indicadores que utiliza tu centro? ¿Quién los elabora? ¿Para
qué se usan?
Pese a que la mayoría de las bibliotecas, porque así se lo solicitan desde las direcciones de sus
centros, trabajan principalmente con los datos provenientes de la Web of Science y con el factor
de impacto del JCR, algunas instituciones, como el Hospital Virgen de la Victoria, son una
excepción, ya que en dicho centro trabajan con los indicadores del Scientific Journal Ranking (SJR)
de la base de datos Scopus. La responsable de esta biblioteca expuso su experiencia en el desarrollo
de informes de análisis de producción científica de diferentes hospitales de Andalucía utilizando
esta herramienta.
Existe la opinión unánime de que solamente se mide aquello que se localiza e identifica en las
bases de datos bibliográficas porque es la producción más fácil de encontrar. Se mide la producción
científica de diferentes universos: WoS, Scopus, Medline, Embase, etc., pero hay que tener en
cuenta que existe también otro tipo de producción científica (por ejemplo, patentes) además de
las publicaciones de artículos. Por tanto, se debería de realizar un esfuerzo dirigido a medir todos
los ítems curriculares de un profesional, y no sólo los relativos a la producción y difusión científica.
Teniendo en cuenta esta premisa se debería hablar, en términos generales, de actividad
investigadora, término que englobaría todo tipo de ítems: transferencia, participación en convenios,
estancias, docencia, impacto social, etc., que permitiría medir trayectorias de investigación y
reflejar de forma más realista los perfiles de los profesionales. Se propone también la idea de
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medir el impacto de la investigación en la práctica clínica, por ejemplo, a través de la repercusión
en guías de práctica clínica, algo que ya ha sido expuesto en agencias de evaluación nacionales
como la ANEP.
En opinión de los asistentes, es muy difícil controlar otro tipo de producción que no sea la que se
localiza en las bases de datos comerciales, en especial la literatura gris, como contribuciones a
congresos o informes. Para poder controlar toda esta información ajena existente fuera de los
cauces habituales es necesario contar con la participación activa de los propios profesionales, ya
que son quienes mejor saben lo que han publicado y dónde, y cuál es su trayectoria investigadora
y profesional.
En muchos de los centros de tipo hospitalario, la participación de la biblioteca en el desarrollo de
estudios de producción científica es cada vez menor. Esta situación coincide con la creación de los
institutos de investigación, momento en que el análisis de la producción científica pasa a ser
elaborado por personal dependiente de estos institutos, en algunos casos con menor experiencia
que el personal bibliotecario. Como excepción se expuso el caso de Galicia, en donde el Instituto
de Investigación transfirió esta tarea a las bibliotecas.
El abanico de los usos que se hacen de los indicadores bibliométricos en los centros de ciencias
de la salud es muy amplio y va desde la distribución de espacios en los laboratorios (es decir,
cuanto mayor factor de impacto, más espacio corresponde al grupo de investigación) hasta para
marcar objetivos; y en algunas instituciones hospitalarias estos parámetros sólo se elaboran a
nivel departamental o de servicio, y no de forma global para todo el centro. Este afán por medir la
inmediatez no tiene en cuenta, por ejemplo, que muchos proyectos de investigación no generan
publicaciones en un corto período sino al cabo de lo dos o tres años de desarrollo de la investigación.
Ante la pregunta realizada por el moderador del grupo de trabajo de quién es el responsable de los
indicadores de calidad en las diferentes comunidades, hubo respuestas distintas según se tratase
de un tipo de biblioteca u otro. Por ejemplo, en la Universidad de Las Palmas, este trabajo se lleva a
cabo desde la Unidad de Bibliometría del Vicerrectorado de Investigación, aunque la biblioteca participa
activamente. En los hospitales, suele depender de las fundaciones o de los institutos de investigación.
PUNTO CUATRO. Los indicadores cienciométricos evolucionan constantemente. Recientemente
se han incorporado los relacionados con uso y difusión de la producción a través de las redes
sociales. Además, gracias a la digitalización de las revistas, estos indicadores se pueden ofrecer
al nivel de la unidad, los artículos. Toda esta revolución del denominado altmetrics, está
transformando la bibliometría. ¿Qué grado de implantación existe en los centros de estos
nuevos indicadores? ¿Qué tecnologías son las más adecuadas y qué experiencias existen entre
los asistentes?
El último tema tratado en este Grupo de Trabajo fue el análisis de la difusión, a través de las redes
sociales, de la producción científica de un investigador, es decir, lo que se ha denominado
«altmetrics». El auge de las redes sociales (blogs, Twitter, Facebook, LinkedIn, etc.) ha generado
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la creación de nuevos métodos de medición del uso y visibilidad de la producción científica
caracterizados por su inmediatez. Existe una dirección web (http://www.altmetric.com) en la cual,
a través del ORCID de un investigador, es posible conocer el impacto que un determinado artículo
ha tenido en las redes sociales (por ejemplo, número de «me gusta», número de retweets,  etc.).
Sin embargo, no hay que perder de vista que este tipo de indicadores miden principalmente la
visibilidad de un trabajo. No obstante, el medio a través del cual se difunden es un medio de
divulgación que se puede asemejar a una entrevista en un medio de difusión. No debemos de
olvidar que estamos hablando de redes sociales.
Propuestas
Como colofón se llegó a la definición de una serie de propuestas para un futuro a medio y largo
plazo:
1. Es indispensable llegar a una normalización de los indicadores de medida de la calidad de la
actividad científica.
2. Sería oportuno crear un Grupo de Trabajo que aúne los esfuerzos de las bibliotecas y cuyas
tareas podrían ser:
— Compartir inquietudes.
— Colaborar, contribuir y coordinar la enseñanza para el buen uso de los indicadores
bibliométricos.
— Normalizar el uso de los indicadores bibliométricos actuales.
— Proponer nuevos indicadores para medir la actividad científica en sus diferentes
aspectos.
— Publicar en revistas científicas los resultados de los estudios con una marca de firma única.
A efectos prácticos, se propone seguir estudiando sobre el tema a partir de los miembros del
grupo, proponiéndose la elaboración futura de una planificación del trabajo y la posible creación
de subgrupos encargados de tareas específicas.
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